
 

 

 

 

 

 

 عنوان طرح پژوهشي 
 کنندهو کیفیت زندگي در زنان نابارور مراجعه بررسي ارتباط هوش هیجاني با استیگمای ناباروری  

 1402به مراکز ناباروری شهر اصفهان در سال    

 3401675 کد طرح  

 معصومه پیرهادی  نام و نام خانوادگي مجری طرح 

 مبینا اناری  نام و نام خانوادگي همکاران طرح 

 دانشکده پرستاری و مامایي  دانشکده/مرکز تحقیقاتي 

 

هایي که بتوانند به طور مستقیم از نتایج طرح استفاده نمایند، به  گروه)لطفاً ضمن انتخاب افراد یا    . مخاطبان طرح پژوهشي1

 بدهید( 5تا  1هر کدام از آنها وزن 

 ها( )مردم، بیماران، رسانه گیرندگان خدمات سلامت  4

 )پزشکان، داروسازان، پرستاران، ماماها و ...( کنندگان خدمات سلامت ارائه 5

 غذا و دارو، معاونت بهداشتي و ...( سازمانبیمارستان، دانشگاه، )مدیران گزاران نظام سلامت و سیاستمدیران 2

 کارخانجات دارویي، صنایع غذایي، تجهیزات پزشکي و ...()های تولیدی گذاران و بخشسرمایه 1

 های مردم نهاد، خیرین، بهزیستي، آموزش و پرورش، مدیران خارج از نظام سلامت( )مثلاً سازمانسایر مخاطبین  3

 باشد؟   تواند از نظر اجتماعي، سیاسي و قوانین سازمان غذا و دارو، تبعاتي داشته.آیا این خبر مي2

 دانم نمي    ☒خیر  بله

 

 . استخراج و نگارش پیام پژوهشي 3

 کلمه(  15)حداکثر الف. عنوان پیام یا خبر 

 .  ارتباط دارد و کیفیت زندگي در زنان نابارور استیگمای ناباروریهوش هیجاني با 

 

 کلمه(  40)حداکثر ب. مقدمه و اهمیت موضوع 

ناباروری پیامد های فراواني به همراه دارد که میتوان به استیگمای ناباروری اشاره کرد که منجر به کاهش کیفیت زندگي  

 زنان نابارور و کاهش سلامتي آن ها و افزایش احتمال شکست درمان ناباروری مي شود .

 دانشگاه علوم پزشكي اصفهان 

  هاي پژوهشيكاربرگ ترجمان دانش طرح 



 

 

 

 های اصلي پژوهش را به بدون استفاده از واژگان تخصصي و به زبان ساده بنویسید:ها و پیامج. یافته

 باشد.  ها بر عهده مجری طرح ميطرح ممکن است یک یا بیش از یک پیام داشته باشد. مسؤولیت صحت پیامتوجه: 

 کلمه(   50)حداکثر : 1پیام شماره 

کنند بنابراین لازم  و انگ بالایي را تجربه مي نتایج مطالعه حاضر نشان داد که زنان نابارور کیفیت زندگي پایین تری دارند

 است بیش از پیش در کنار درمان جسمي به سلامت رواني و اجتماعي زوجین نابارور توجه شود

 

 کلمه(  50)حداکثر : 2پیام شماره 

بنابراین    نتایج این مطالعه نشان داد که ارتباط مثبتي بین نمره کل هوش هیجاني و نمره کل استیگمای ناباروری وجود دارد

نابارور جلسات آموزشي و مشاوره ای جهت تقویت هوش هیجاني و در نتیجه تعاملات  توان در برنامه های درماني زوجین  مي

 سازنده زوجین با یکدیگر و نیز با اطرافیان در نظر گرفت. 

 

 کلمه(  40)حداکثر د. پیشنهاد برای کاربرد نتایج 

  مشکلات  دچار   نابارور  زنان  شناسایي   جهت  ناباروری  درماني  مراکز  در   ای   مشاوره  خدمات  ایجاد   با  که  شودمي  پیشنهاد

  روبروشدن   و   اجتماعي   ارتباطات   در   یا  کنند   مي   تجربه  را   ناباروری  انگ   که  زناني   و   ضعیف  زندگي   کیفیت   ازجمله   روانشناختي

 .  شود برداشته گامي   زنان این به سازنده  های  مشاوره ارائه و هستند  مشکل دچار  خود عواطف و  احساسات با

 

 توانید بیش از یک مورد را انتخاب کنید( )ميکنید؟ های انتقال پیام را پیشنهاد مي روشد. کدامیك از 

 کنندگان بالقوه برای معرفي نتایج پژوهشنفعان و استفادهتشکیل جلسه با گروه مخاطب، ذی  ☒

 پژوهشي داخلي   – انتشار مقاله در مجلات علمي   ☒

 پژوهشي خارجي  – انتشار مقاله در مجلات علمي   ☒

 ها و مجلات کثیرالانتشار انتشار نتایج پژوهش در روزنامه  ☐

 سازماني های درونها و بولتنانتشار نتایج در خبرنامه  ☐

 ها و سمینارهای داخلي ارائه در کنفرانس  ☐

 ها و سمینارهای خارجي ارائه در کنفرانس  ☒

 هاهای پژوهش به خبرنگاران و شرکت در مصاحبهارائه یافته  ☐

 های هدف ارسال خلاصه یا گزارش کامل برای گروه  ☒

 کنندگان بالقوه سایت برای دسترسي استفادهقرار دادن خلاصه یا گزارش کامل طرح بر روی وب   ☐



 

 

 تهیه راهنما، بروشور، کتابچه، و غیره به زبان ساده و متناسب با مخاطبین   ☐

 سازی نتایج پژوهش )ثبت اختراع، عقد قرارداد با صنعت و غیره( انجام اقدامات لازم برای تجاری  ☐

 سایر موارد )لطفاً نام ببرید(   ☐

 . چكیده طرح تحقیقاتي: 4

مقدمه: ناباروری یکی از بحران های بزرگ زندگی زوجین است که سالمت روانی و جسمی آن ها را تحت تأثیر قرار می دهد. یکی از  

  .مهم ترین پیامد های ناباروری، استیگما و همچنین تاثیر آن برکیفت زندگی است

 .  حاضر با هدف تعیین ارتباط هوش هیجانی با استیگمای ناباروری و کیفیت زندگی زنان نابارور انجام شدپژوهش 

  02-1401زن نابارور مراجعه کننده به مرکز درمان ناباروری اصفهان در سال  400همبستگی بر روی   -روش کار: این مطالعه توصیفی

انجام شد. ابزار مورد استفاده پرسشنامه انگ ناباروری زنان، پرسشنامه هوش هیجانی شوت و پرسشنامه کیفیت زندگی بود. نمونه گیری  

و نمنونه ها بشرط داشتن معیارهای ورود پس از کسب رضایت آگاهانه پرسشنامه ها را تکمیل کردند. داده ها با  به روش در دسترس بود 

 .  مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت 21SPSS-نرم افزار 

ناباروری به    درمان و  ناباروری مدت  میانگین و 60/ 7±35/08یافته ها: نتایج این مطالعه نشان داد که میانگین سن زنان  

میباشد. میانگین نمره   109/06 ± 12/04 ها  نمونه در هیجانی هوش  نمره  میانگین. بود ماه  51/03±44/5 و ماه  61/8±73/5ترتیب

مثبتی بین نمره کل هوش هیجانی و نمره کل استیگمای  ارتباط  که  داد نشان  مطالعه نتایج. باشد می 56/1 ± 14/73استیگمای ناباروری

و از میان ابعاد کیفیت زندگی فقط میانگین نمره ابعاد بهزیستی اجتماعی و سالمت   .(value-p0/13,=r=0/01ناباروری وجود دارد (

  .(value-p0/037=r=0/02عمومی با نمره کل هوش هیجانی ارتباط معناداری داشتند(

نتیجه گیری: از آنجایی که هوش هیجانی با کیفیت زندگی و استیگمای ناباروری ارتباط مستقیمی دارد میتوان در برنامه های درمانی  

زوجین نابارور، جلسات آموزشی و مشاوره ای جهت تقویت هوش هیجانی و در نتیجه تعامالت سازنده زوجین با یکدیگر و نیز با  

  .اطرافیان در نظر گرفت

 کلیدواژه ها: ناباروری، هوش هیجانی، استیگمای ناباروری، کیفیت زندگی

 اینترنتی مقاله )های( مستخرج از طرح:  . عنوان)ها( و آدرس5

   الف. مقاله فارسي:

 یک مطالعه توصیفی همبستگی  - کیفیت زندگی و استیگمای ناباروری در زنان نابارورارتباط هوش هیجانی ، بررسی  عنوان:

 ب. عنوان مقاله انگلیسي: 

Title: Relationship between emotional intelligence quality of life and infertility stigma in infertile 

woman: a descriptive-correlational study 

 

 (  Max: 200 Kb | JPG,PNG,GIF ) . تصاویر حاصل از نتایج انجام طرح تحقیقاتی6



 

 

 
 

 

 

 

 
 

 

 

 پژوهشي امضاء مجری طرح 


